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   The patient was a 67-year-old woman who had undergone radical hysterectomy and postoperative 
radiotherapy for cervical cancer at the age of 46 years. Spontaneous rupture of the urinary bladder 
occurred twice in 1997, and conservative treatment was performed on each occasion. She was 
admitted to our hospital for the third time of spontaneous rupture of the urinary bladder. She 
underwent bilateral cutaneous ureterostomy because of panperitonitis and paralytic ileus. A review of 
11 cases of recurrent rupture of the urinary bladder reported in Japan including the present case 
revealed that, patients who had been conservatively treated tended to be subject to recurrence. 
However, the risk of recurrence r mains when a partial cystectomy is performed. Therefore, especially 
in recurrent cases, augmentation cystoplasty or urinary diversion should be considered as the treatment 
for spontaneous rupture of the urinary bladder due to radiation cystitis. 
                                             (Acta Urol. Jpn. 46: 137-139,2000) 




















現 し,当 科 を受診 した.骨 盤部CT,膀 胱造影で腹腔
内へ の膀胱 自然破 裂 と診 断 し,腹 腔 内貯 留液 の ドレ
ナージとバ ルーンカテーテル留置 による保存 的治療 を
行 った.3月3日 の膀胱造 影 で造影 剤 の溢流 を認 め
ず,バ ルーンカテーテルを抜去,排 尿状態が良好であ
ることを確 認 し3月8'日退院 した.7月15日,早 朝排
尿時に再 び叩 腹部痛 が出現 し,膀 胱造影で腹腔 内への
膀胱 自然破裂 と診断 した.前 回,保 存的治療 で治癒 し
たことか ら,同 様にバ ルーンカテーテル留置に よる保
存的治療 を行いtカ テーテル留置 のまま7月26日に退
院 した.9月1日 早朝,下 腹部痛 が出現 し,同 日当科
に入院 した.
入 院時現 症:身 長150cm,体 重53kg,血圧121/
68mmHg,脈拍108/min,整,下腹部 を中心 に圧痛
を認めた.
検査所見:血 液一般検査 で はWBCl,810/mm3と
低値であった以外異常所見 を認めなかった.生 化学検
査では肝機能,腎 機 能に異常所見な く,血 清電解質 も
正常 で あった.CRPはL341ng/dlと軽度 上昇 し,
赤沈はlImm/hrであ った.尿 沈渣所 見はRBC31～
60/hpf,WBC>100/hpfであった.




時のCTで は,造 影 剤約150mlで腹腔内への造影斉1」
の溢流 を認めた.
臨床経過:9月4日 にはWBClO,740/mm3,CRP
42.84mg/dlと炎症所見が著明 に充進 した.バ ルー ン
カテーテル留置 と抗生剤投与で治療 したが,汎 発性腹
膜炎 とそれ に起因する麻痺性 イ レウスによ り,全 身状
態が徐 々に悪化 した.以 前の広汎子宮全摘出術 と放射
線療法によ り骨盤 内の癒着 が強 く,さ らに緊急 を要す
ることか ら,膀 胱修復手術 は困難 と判断 し,9月8日
に両側尿管皮膚痩造設術 を施行 した.術 後呼吸不全 か
ら一時ICUに 入室 したが,そ の後全身状 態が徐 々に
回復 し,入 院74日目に退院 した.
考 察
膀胱破裂 は病因か ら,外 傷性破裂 と自然破裂に分類
され る.こ の うち膀 胱 自然 破 裂 をBastableらDは
「外傷を受けないで生ずる腹腔内または骨盤腔へのす






塞と拡張像,さ らにそれに続発 した上皮の萎縮,変 性
壊死,脱 落とされている5)Haddadら6)は自然膀胱
破裂の機序として,膀胱内圧の上昇によって膀胱壁の

































































1,2回 目.腹 腔 内
1,2回 目:腹 腔 内
1回 目:腹 腔 内
2回 目1膀 胱 回 腸痩 形 成
1回 目:腹 腔 内
2回 目:記 載 な し
1回 目:腹 腔 内
2～4回 目:不 明
5回 目:腹 腔 内
1-3回 目 腹 腔 内









1-5回 目:腹 腔 内
1～3回 目:腹 腔 内
1回 目:不 明
2回 目:腹 腔 内











1～3回 目:保 存 的
1,2回 目 ・保 存 的
1～4回 目:保存的
5回目:膀胱部分切除
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